
経営比較分析表（令和6年度決算）
千葉県君津中央病院企業団　君津中央病院

法適用区分 業種名・事業名 病院区分 類似区分 管理者の情報 許可病床（一般） 許可病床（療養） 許可病床（結核） グラフ凡例
当該病院値（当該値）

経営形態 診療科数 DPC対象病院 特殊診療機能　※１ 指定病院の状況　※２ 許可病床（精神） 許可病床（感染症） 許可病床（合計） － 類似病院平均値（平均値）

条例全部 病院事業 一般病院 500床以上 自治体職員 636 - 18 ■

令和6年度全国平均

人口（人） 建物面積（㎡） 不採算地区病院 不採算地区中核病院 看護配置 最大使用病床（一般） 最大使用病床（療養） 最大使用病床（一般＋療養）

直営 33 対象 ド 透 I 未 訓 ガ 救 臨 が 感 災 地 - 6 660 【】

- 年度 - 年度 - 年度

- 577

※１　ド…人間ドック　透…人工透析　Ｉ…ＩＣＵ・ＣＣＵ 未…ＮＩＣＵ・未熟児室　訓…運動機能訓練室　ガ…ガン（放射線）診療

※２　救…救急告示病院　臨…臨床研修病院　が…がん診療連携拠点病院　感…感染症指定医療機関　ヘ…へき地医療拠点病院　災…災害拠点病院　地…地域医療支援病院  特…特定機能病院　輪…病院群輪番制病院
経営強化に係る主な取組（直近の実施時期）

1. 経営の健全性・効率性
機能分化・連携強化

地方独立行政法人化 指定管理者制度導入
（従来の再編・ネットワーク化を含む）

- 52,379 非該当 非該当 ７：１ 577

Ⅰ 地域において担っている役割

R02 R03 R04 R05 R06 R02 R03 R04

　君津医療圏の基幹・中核病院として、がん、脳卒中及び心筋梗
塞等の心血管疾患等に対する高度専門医療並びに救急、周産期、
小児、災害、新興感染症等の採算性の確保が難しく、民間医療機
関による提供が困難な医療を担っている。
　また、地域包括ケアシステムの構築に向けて、近隣医療機関と
の連携を図り、地域の医療水準の維持・向上に努めている。
　特に、救急医療については、地域において二次輪番制度を維持
することが極めて困難な危機的状況であり、当番病院不在日の穴
埋めを行うなど、地域の救急医療体制の維持に努めている。

R06 R02 R03 R04 R05 R06R05 R06 R02 R03 R04 R05

当該値 93.1 97.2 96.0 95.8 93.2当該値 103.8 105.8 101.3 100.8 97.7 当該値 72.1 73.3 71.0 74.8 74.3当該値 92.9 96.0 94.1 95.0 91.8

平均値 88.7 90.6 90.6 91.5 90.4平均値 102.9 106.1 102.9 97.4 95.0 平均値 70.6 71.4 72.2 74.4 76.3平均値 86.5 88.6 88.6 89.5 88.3

Ⅱ 分析欄

1. 経営の健全性・効率性について

　病床利用率は、新型コロナウイルス感染症流行以降上昇傾向に
あったが、令和６年度は前年度比0.5ポイントのマイナスとなっ
た。
　また、消化器内科の医師不足による診療体制縮小等の内的要因
に加え、人件費上昇、物価高騰等の外的要因の影響もあり、職員
給与費対医業収益比率・材料費対医業収益比率が上昇し、経常収
支比率・医業収支比率が低下した。
　令和６年度は診療報酬改定が行われたものの、収益の増加を費
用の増加が大きく上回る収支構造となっており、類似病院と同様
に大変厳しい経営環境に置かれている。

2. 老朽化の状況について

R02 R03 R04 R05 R06 R02 R05 R06 　有形固定資産減価償却率が類似病院平均値を大きく上回ってい
るのは、建設から21年が経過し、建物附属設備の経年劣化による
影響が類似病院よりも進んでいるからである。
　また、器械備品減価償却率が類似病院平均値を上回っているの
は、支出抑制のために医療器械の更新時期を先延ばしにしている
影響の表れである。

R06 R02 R03 R04

28.9 28.0 27.3 29.4 29.956.9 当該値79,002 当該値

R04 R05R03 R04 R05 R06 R02 R03

平均値 75,766 79,610 82,275 83,606

58.4 55.4 55.9 54.721,036 21,457 21,093 22,448 22,542 当該値

22,637 23,244 23,704 25,007

当該値 75,158 76,003 78,641 77,740

31.3

2. 老朽化の状況

全体総括

　経営面では、近年の物価及び人件費の高騰による医業収支の低
迷、人材確保難に加え、病院建物建設に係る企業債償還の負担等
により、企業団の財政状況は極めて厳しいものとなっている。
　また、機能面では、急性期治療後の患者の転院調整や高齢者救
急への対応増加により、本来担うべき高度急性期機能との乖離が
生じつつあり、将来的には医療機能の低下や地域医療体制全体へ
の影響が懸念される状況となっている。
　これらを両立させる重点戦略として「経営強化プロジェクト」
を立ち上げ、病床運用の見直しと救急受入れの強化、紹介患者の
増、収益構造の分析、自費料金の見直し、診療報酬算定の強化、
費用削減の６つの柱を掲げ、経営改善活動を実施している。さら
に、看護師不足への対応や各病棟の業務負荷の平準化を図るた
め、稼働病床数の減床も含めた病床再編にも取り組んでいる。

R02 R03 R04 R05 R06 R02

49.8 平均値 29.0 29.2 29.4 30.925,545 平均値 51.8 49.6 48.8 48.685,381 平均値

R05 R06

当該値 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 当該値 64.6

R04 R05 R06 R02 R03 R04R03 R04 R05 R06 R02 R03

62,421,839 62,584,771 62,979,214 62,842,509

平均値 34.2 29.2 25.3 21.0 24.3

72.3 75.3 75.7 75.8 当該値 62,063,31266.5 68.1 69.3 70.2 当該値 68.5

※　「類似病院平均値（平均値）」については、病院区分及び類似区分に基づき算出している。

平均値 58,042,153 58,985,932 58,800,982 59,984,927 62,086,611平均値 69.2 70.8 70.7 70.3 69.9平均値 54.0 55.4 55.5 56.0 57.4
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③１床当たり有形固定資産(円)
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【57.7】
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⑥外来患者１人１日当たり収益(円)
【18,510】
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⑤入院患者１人１日当たり収益(円)
【63,608】
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⑨累積欠損金比率(％)
【54.3】


